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Fundacado Oswaldo Cruz
Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca





DECLARAÇÃO
Eu, (NOME COMPLETO), Matrícula Siape: XXXX, CPF: XXXX, declaro para fins de inscrição no processo eleitoral para escolha do Chefe do Departamento/Centro (NOME COMPLETO DO DEPARTAMETNO OU CENTRO) da Escola Nacional de Saúde Pública/Fiocruz, que cumpro todos os requisitos necessários para a nomeação no referido cargo.

Rio de Janeiro, XX de XXXXXX de 2023.
Atenciosamente,
Nome completo do candidato(a)
Matrícula

CPF
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